
D./Dña. , con NIF

INICIO FIN

(1) INDICAR TIPO DE ACTIVIDAD: CURSO (C), SEMINARIO (S), JORNADA (J) O VIAJE DE FORMACIÓN (V)

(2)

Ayudas a la apicultura en el marco del Programa Apícola Nacional

en la Comunidad Autónoma de Andalucía para los

años 2011, 2012 y 2013

DATOS DEL SOLICITANTE
RAZON SOCIAL

MAF

HOJA 1

Registro de entrada de la AdministraciónCAMPAÑA 2011 Nº EXPEDIENTE: AP /_____/________/ 2011

MEMORIA TÉCNICA DE ACTIVIDADES DE FORMACIÓN: DESCRIPCIÓN DE ACTIVIDADES

NIF

HORARIO
Nº

ORDEN
TIPO (1) LOCALIDAD

TOTAL

HORAS

LECTIVAS

DENOMINACIÓN DE LA ACTIVIDAD PROVINCIA
FECHA

APELLIDOS Y NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL

de la entidad solicitante CERTIFICO que la misma ha llevado a cabo el siguiente programa de formación desde el 16 de julio de 2010 hasta 30 de abril de 2011:

, en calidad de

NIF

Nº ALUMNOS

ASISTENTES

IMPORTE

SOLICITADO

(Euros)
(2)

COSTE

TOTAL SIN

IVA

(Euros)

LA SUBVENCIÓN NO SUPERARÁ EL LÍMITE DE 0,45 EUROS/COLMENA SUBVENCIONABLE NI EL IMPORTE MÁXIMO DE 30.000 EUROS POR ENTIDAD PARA ESTA LÍNEA. EL IMPORTE MÁXIMO SUBVENCIONABLE POR ACTIVIDAD SERÁ DE:

* 3.000,00 EUROS POR JORNADA

* 450,00 EUROS POR ALUMNO EN EL CASO DE LOS VIAJES DE FORMACIÓN

IMPRESO ____ de ____ ILMO/A. SR/A. DIRECTOR/A GENERAL DE FONDOS AGRARIOS

En _______________, a _______ de ___________ de 2011

Firma del responsable de la entidad



IMPORTE

SOLICITADO

(EUROS)

Nº DE ORDEN DE

JUSTIFICANTES SEGÚN

MEJ-AD HOJA 2

IMPORTE

SOLICITADO

(EUROS)

Nº DE ORDEN DE

JUSTIFICANTES SEGÚN

MEJ-AD HOJA 2

0,00 0,00

D./Dña. D./Dña.

con NIF con NIF

(1) Excepto para viajes de formación
(2) Sólo para cursos y seminarios

como coordinador/responsable de la actividad

Fdo.: ___________________________________________________

como coordinador/responsable de la actividad

Fdo.: ___________________________________________________

referida, CERTIFICO la veracidad de los datos consignados en este documento. referida, CERTIFICO la veracidad de los datos consignados en este documento.

NIF

CONCEPTO

Contratación de profesorado

APELLIDOS Y NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL

CONCEPTO

Contratación de profesorado

DESGLOSE DE COSTES TOTALES (Se cumplimentará un cuadro para cada actividad):

DATOS DEL SOLICITANTE
NIFRAZON SOCIAL

MEMORIA TÉCNICA DE ACTIVIDADES DE FORMACIÓN: COSTE DE ACTIVIDADES

MAF

HOJA 2

Registro de entrada de la Administración

Ayudas a la apicultura en el marco del Programa Apícola Nacional en

la Comunidad Autónoma de Andalucía para los

años 2011, 2012 y 2013

CAMPAÑA 2011 Nº EXPEDIENTE: AP /_____/________/ 2011

TOTAL ACTIVIDAD

Alojamiento

Manutención

Desplazamientos

Alojamiento

Manutención

Desplazamientos

Material didáctico (1)

TOTAL ACTIVIDAD

Material didáctico (1)

Alquiler de instalaciones (1)

Visitas (2)

ACTIVIDAD Nº ACTIVIDAD Nº

Alquiler de instalaciones (1)

Visitas (2)

IMPRESO ____ de ____ ILMO/A. SR/A. DIRECTOR/A GENERAL DE FONDOS AGRARIOS

En _______________, a _______ de ___________ de 2011
Firma del responsable de la entidad



Firmar una hoja por cada sesión:

FECHA:

Nº

ORDEN NOMBRE Y APELLIDOS NIF

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

ES - - -

D./Dña. , con NIF

LOCALIDAD

DATOS DEL SOLICITANTE
RAZON SOCIAL

APELLIDOS Y NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL

Ayudas a la apicultura en el marco del Programa Apícola

Nacional en la Comunidad Autónoma de Andalucía para

los años 2011, 2012 y 2013

MAF

HOJA 3

Registro de entrada de la AdministraciónCAMPAÑA 2011 Nº EXPEDIENTE: AP /_____/________/ 2011

MEMORIA TÉCNICA DE ACTIVIDADES DE FORMACIÓN: LISTADO DE ASISTENCIA

NIF

NIF

DATOS DE CELEBRACIÓN DE LA ACTIVIDAD FORMATIVA
DENOMINACIÓN DE LA ACTIVIDAD

FECHA PROVINCIA

CÓDIGO DE EXPLOTACIÓN FIRMA

MAÑANA TARDE

IMPRESO ____ de ____ ILMO/A. SR/A. DIRECTOR/A GENERAL DE FONDOS AGRARIOS

En _______________, a _______ de ___________ de 2011

Firma del responsable de la entidad


